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 39ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن  ،41 ي ﺷﻤﺎره ،7 ي دوره زﻧﺠﺎن، ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم در آﻣﻮزش ي ﺗﻮﺳﻌﻪ ي ﻣﺠﻠﻪ
ارﺗﻘﺎي ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ  و و اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ
ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺣﻀﻮري  ﻫﺎ آﻣﻮزشاﺑﺘﺪا اﻳﻦ در . اﺳﺖ اي ﺣﺮﻓﻪ
 اي ﺣﺮﻓﻪ يﻐﻠﻪاﻣﺎ ﺑﻪ دﻻﻳﻞ ﻣﺘﻌﺪدي از ﺟﻤﻠﻪ ﻣﺸ .ﺗﻌﺮﻳﻒ ﺷﺪﻧﺪ
، ﭘﺮاﻛﻨﺪﮔﻲ در ﺳﻄﺢ ﻛﺸﻮر، دﺷﻮاري اﻓﺮاد، زﻣﺎن ﺑﺮﮔﺰاري
 ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺮوز ﻣﺸﻜﻼﺗﻲ در زﻣﺎن ﻏﻴﺒﺖﻣﺸﻜﻞ ﺛﺒﺖ ﻧﺎم و ﺗﺮدد، 
آﻣﻮزش ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري ﺑﺮاي آﻣﻮزش  روش از ﻣﺤﻞ ﺧﺪﻣﺖ
ﺷﺎﻳﺪ ﺑﻪ  اي ﻣﻜﺎﺗﺒﻪﻋﻼﻗﻪ ﺑﻪ آﻣﻮزش  .(1)ﻣﺪاوم ﻣﻄﺮح ﮔﺮدﻳﺪ 
ﺑﺎﺷﺪ و اﻳﻦ ﻛﻪ  اي ﺣﺮﻓﻪﻋﻠﺖ ﻋﺪم اﻳﺠﺎد اﺧﺘﻼل در ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ 
در ﺻﻮرت ﻓﺮاﻣﻮﺷﻲ ﻗﺎﺑﻞ ﺑﺎزﻳﺎﺑﻲ ﻣﻮرد آﻣﻮزش  ﻣﻄﺎﻟﺐ
ﺳﻨﺘﻲ ﺑﻴﺎن ﻛﺮده اﺳﺖ ﻛﻪ آﻣﻮزش ﻣﺪاوم  ﭘﺘﺮﺳﻮن (.2) ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻣﻲ
ﺑﺮاي ﺗﺴﻬﻴﻞ ﺳﺎﺧﺘﻦ اﻧﺘﻘﺎل داﻧﺶ و اﻳﺠﺎد ﺗﻐﻴﻴﺮات در ﻃﺒﺎﺑﺖ 
ﭘﺬﻳﺮي ﻧﺎ ﻛﻪ ﻳﻜﻲ از ﻋﻠﻞ آن اﻧﻌﻄﺎف ،(3) ﺑﺎﺷﺪ ﻧﻤﻲﻣﻮﺛﺮ 
در اﻳﻦ ﻧﻮع آﻣﻮزش، ﭘﺰﺷﻚ در . آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﺳﻨﺘﻲ اﺳﺖ
اﻧﺘﺨﺎب ﻣﻮﺿﻮع، ﺳﺮﻋﺖ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ و ﻣﻜﺎن آن ﻧﻘﺸﻲ ﻧﺪارد و 
ﻋﺎت آﻣﻮزﺷﻲ در زﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﭘﺰﺷﻚ ﺑﻪ آن اﻃﻼ يﻣﺤﺘﻮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
. (4) ﮔﻴﺮد ﻧﻤﻲﺑﻪ آﺳﺎﻧﻲ در دﺳﺘﺮس ﭘﺰﺷﻚ ﻗﺮار  ،ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ اﺳﺖ
 در ﻧﺎﭘﺬﻳﺮ اﺟﺘﻨﺎب ﺟﺰء ﻫﺎ راﻳﺎﻧﻪ ﻛﻪ ﺷﺪ ﺑﻴﻨﻲ ﭘﻴﺶ 6891  ﺳﺎل در
 اﻣﺮوزه ﻧﻴﺰ ﺑﻪ(. 5) ﺷﺪ ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﭘﺰﺷﻜﻲ آﻣﻮزش ﺳﻴﺴﺘﻢ
 ﮔﺴﺘﺮش ﻣﻬﻢ ﻫﺎي ﺟﻨﺒﻪ از ﻳﻜﻲ آﻣﻮزش در آوري ﻓﻦ ﻛﺎرﮔﻴﺮي
 ﺑﺰرگ ﺗﺤﻮﻟﻲ انﻋﻨﻮ ﺑﻪ ﻛﻪ اﺳﺖ ارﺗﺒﺎﻃﺎت و اﻃﻼﻋﺎت ﻓﻨﺎوري
 و اﺳﺖ اﻣﺮوز ﺑﺸﺮ آﻣﻮزﺷﻲ و اي ﺣﺮﻓﻪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ، زﻧﺪﮔﻲ در
 در ﺗﻜﻨﻮﻟﻮژي ﻛﺎرﺑﺮد ﻣﻮارد از ﻳﻜﻲ اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ آﻣﻮزش
ﻫﺎﻳﻲ اﺳﺖ  آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻳﻜﻲ از ﺣﻴﻄﻪ(. 6) ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ آﻣﻮزش
اﻳﻦ  .ﻛﻪ ﺑﻪ ﺧﻮﺑﻲ ﺗﻮﺳﻂ آﻣﻮزش اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ ﻗﺎﺑﻞ اﺟﺮا اﺳﺖ
ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﻛﻪ  ياﻣﺮ، ﺑﻪ ﺧﺼﻮص در ﻣﻮرد آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﺟﺎﻣﻌﻪ
ﻖ، ﺗﺠﺎرب، و ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﻳﻣﺨﺎﻃﺒﻴﻦ ﻓﺮاوان و ﺑﺎ ﺗﻨﻮع ﮔﺴﺘﺮده ﻋﻼ
آﻣﻮزش اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ در  .آﻣﻮزﺷﻲ دارد، ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﺤﺴﻮس اﺳﺖ
وم ﭼﻬﺎر وﻳﮋﮔﻲ ﻋﻤﺪه اﻧﻌﻄﺎف ﭘﺬﻳﺮي، ﺗﻌﺎﻣﻠﻲ آﻣﻮزش ﻣﺪا
از (. 7)ﺑﻮدن، ﺑﻪ اﺷﺘﺮاك ﮔﺬاري ﻣﻨﺎﺑﻊ و ﺑﺎز ﺑﻮدن را دارد 
ﺑﻪ ﻣﻨﺤﺼﺮ ﺑﻪ ﻓﺮد آﻣﻮزﺷﻲ ﺗﺠﺮ يﻣﺰاﻳﺎي دﻳﮕﺮ اﻳﻦ ﺷﻴﻮه
ﺳﻨﺘﻲ آﻣﻮزش دﻳﺪاري، ﺷﻨﻴﺪاري و  ياﺳﺘﻔﺎده از ﺳﻪ ﺷﻴﻮه
وﻳﮋﮔﻲ دﻳﮕﺮ اﻳﻦ آﻣﻮزش ﻛﺎراﻳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ . ﻛﻨﺪ ﻣﻲﺳﻨﺘﻲ را ﻓﺮاﻫﻢ 
آﻣﻮزش و ﺗﻌﺪاد ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﺨﺎﻃﺒﻴﻦ در ﻳﻚ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻳﺎ ﻛﺸﻮر و ﻳﺎ 
  . (8) ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﺣﺘﻲ در ﺳﺮاﺳﺮ ﺟﻬﺎن 
ﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ اﻧﺪ ﻛﻪ اﺳﺘﻔﺎده از آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻣ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن داده
 در(. 9)وب در ﺑﻴﻦ ﭘﺰﺷﻜﺎن رﺷﺪ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﻲ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ 
 آﻣﻮزش ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي ارزﻳﺎﺑﻲ يزﻣﻴﻨﻪ در ﻣﺮوري ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻳﻚ
 ﺻﻮرتﺑﻪ اﻳﻦ  روش اﻳﻦ ﻣﻬﻢ ﻓﻮاﻳﺪ وب، ﺑﺮ ﻣﺒﺘﻨﻲ ﻣﺪاوم
 ﻣﻜﺎن و ﺳﺮﻋﺖ ﻣﺤﺘﻮا، ﻣﺨﺎﻃﺒﻴﻦ، ﻛﻪ اﺳﺖ ﺷﺪه ﻋﻨﻮان
 تﺗﺠﺮﺑﻴﺎ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﻲ ﭘﺰﺷﻜﺎن .ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲ اﻧﺘﺨﺎب ﺧﻮد را ﻳﺎدﮔﻴﺮي
 ﻣﺴﺎﻓﺮت ﺑﻪ ﻧﻴﺎز ﺑﺪون را دﻧﻴﺎ ﻛﻞ ﻳﺎ ﻛﺸﻮر ﻧﺎﺣﻴﻪ، ﻣﺘﺨﺼﺼﻴﻦ
 ﻣﺪاوم آﻣﻮزش ﻧﻮع اﻳﻦ ﻣﺤﺎﺳﻦ دﻳﮕﺮ از و آورﻧﺪ دﺳﺖﻪﺑ
 آن ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ و اي رﺳﺎﻧﻪﺷﻜﻞ ﭼﻨﺪ  ﻛﻢ، يﻫﺰﻳﻨﻪ آﺳﺎن، دﺳﺘﺮﺳﻲ
 از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﺗﻌﺎﻣﻠﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻣﻮارد اﻳﺠﺎد در
 ﻧﻴﺴﺖ ﻪﻳارا ﻗﺎﺑﻞ ﭼﺎﭘﻲ ﻣﺘﻮن در ﻛﻪ را ﻣﻔﺎﻫﻴﻤﻲ ﺗﻮان ﻣﻲ وب
 (.01و 11) داد ﻪاﻳار يا ﭼﻨﺪرﺳﺎﻧﻪ اﺑﺰارﻫﺎي از اﺳﺘﻔﺎدهﺎ ﺑ
ﻧﺸﺎن داد آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ  1002در ﺳﺎل اي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﺗﻮاﻧﺪ ﺗﻐﻴﻴﺮات رﻓﺘﺎري و ﻋﻤﻠﻜﺮدي ﺑﻴﺸﺘﺮ و  اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ ﻣﻲ
 (.21) ﻫﺎي ﺣﻀﻮري اﻳﺠﺎد ﻛﻨﺪ ﺗﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻤﻲﻳدا
 و ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي ﺷﻜﻞ ﺑﻪ وب ﺑﺮ ﻣﺒﺘﻨﻲ ﻣﺪاوم آﻣﻮزش يﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 دﺳﺘﺮس در آﻧﻼﻳﻦ ﺻﻮرت ﺑﻪ ﻛﻪ ﻣﻮﺳﺴﺎﺗﻲ و ﻫﺎ ﺳﺎزﻣﺎن ﺗﻮﺳﻂ
 ازﻧﻮارﻫﺎي ﻫﺎ آﻣﻮزشاﻳﻦ  زﻣﻴﻨﻪ در (.01) ﮔﺮدد ﻣﻲ اراﺋﻪ ﻫﺴﺘﻨﺪ
 دور، راه از ﻛﻨﻔﺮاﻧﺲ ﻓﺸﺮده، ﻫﺎي دﻳﺴﻚ ﺗﺼﻮﻳﺮي، ﺻﻮﺗﻲ
 داده ﻧﺸﺎن ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت. ﺷﻮد ﻣﻲه اﺳﺘﻔﺎد ﻏﻴﺮه و اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ ﭘﺴﺖ
 ﻣﺒﺘﻨﻲ ﮔﻴﺮيدﻳﺎ اﺑﺰارﻫﺎي و اي رﺳﺎﻧﻪ ﭼﻨﺪ ﻓﺸﺮده ﻫﺎي دﻳﺴﻚ ﻛﻪ
 ﺳﻨﺘﻲ ﻫﺎي ﺷﻴﻮه ﺳﺎﻳﺮ ﻛﻨﺎر در ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ ،ﺑﻮده ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺴﻴﺎر وب ﺑﺮ
 ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﺑﺮاي ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ ﻫﺎ ﺷﻴﻮه اﻳﻦﻋﻼوه ﻪﺑ .ﺷﻮد اﺳﺘﻔﺎده
 ﻫﺎ آﻣﻮزشﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﻳﻦ ﻧﻮع  .(5) ﻨﻨﺪﻛ اﻳﺠﺎد ﺑﻴﺸﺘﺮي اﻧﮕﻴﺰش
ﺪ آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻣﻮﺟﻮد ﺑﺎﺷ ﻫﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎﻳﺮ  ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﻲ
در ﺑﺨﺶ  اي ﺣﺮﻓﻪو ﺣﺘﻲ ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻨﻲ ﺑﺮاي درﻳﺎﻓﺖ آﻣﻮزش 
ﺑﻬﺪاﺷﺖ و درﻣﺎن ﺑﺮاي ﭘﺰﺷﻜﺎﻧﻲ ﻛﻪ در ﻣﻨﺎﻃﻖ دور ﻣﺸﻐﻮل ﺑﻪ 
از ﻣﺰاﻳﺎي دﻳﮕﺮ آن اﺳﺘﻔﺎده از (. 31)ﻛﺎر ﻫﺴﺘﻨﺪ، ﺗﺒﺪﻳﻞ ﺷﻮد 
 88و ﻫﻤﻜﺎران         دﻛﺘﺮ زﻳﺒﺎ ﻟﻮك  زاده 
 39ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن  ،41 ي ﺷﻤﺎره ،7 ي دوره زﻧﺠﺎن، ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم در آﻣﻮزش ي ﺗﻮﺳﻌﻪ ي ﻣﺠﻠﻪ
ﺑﺪون ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﺗﺮك ﻣﺤﻞ ﺧﺪﻣﺖ، اﺳﺘﻔﺎده ﺑﻬﺘﺮ از  ﻫﺎ آﻣﻮزشاﻳﻦ 
   (.41) ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻧﺎﺷﻲ از ﺗﺮدد  ﻫﺎي اﺳﺘﺮسزﻣﺎن ﺑﺪون وﺟﻮد 
ﻫﺎي ﺟﺪﻳﺪي را ﺑﺮاي ﭘﺮداﺧﺘﻦ ﺑﻪ  اﺳﺘﻔﺎده از اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ ﻓﺮﺻﺖ
از ، ﺑﺎ اﻳﻦ ﺣﺎل دﻫﺪ ﻪ ﻣﻲﻳﻧﻴﺎزﻫﺎي آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﭘﺰﺷﻜﺎن ارا
آﻣﻮزش ﻣﺪاوم  يﻪﻳآﻧﺠﺎ ﻛﻪ اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ ﻳﻚ رﺳﺎﻧﻪ ﺟﺪﻳﺪ ﺑﺮاي ارا
 اي دارد ﻫﺎي ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ اﻫﻤﻴﺖ وﻳﮋه ﺑﺎﺷﺪ، درك وﻳﮋﮔﻲ ﻣﻲ
 يﺟﻤﻠﻪ ﻣﻮاردي ﻛﻪ اﻧﮕﻴﺰه ﺑﻮد از اي اﺷﺎره ﺷﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ( 51)
دﻫﺪ، داﻧﺶ  ﭘﺰﺷﻜﺎن را ﺑﻪ آﻣﻮزش از ﻃﺮﻳﻖ اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻲ
 (.61)ﺑﺎﺷﺪ  ﻛﺎﻓﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ و ﻓﻮاﻳﺪ ﺑﻪ ﻛﺎرﮔﻴﺮي آن ﻣﻲ
ﻪ دﻫﻨﺪﮔﺎن آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﺑﺎﻳﺪ ﻫﻨﮕﺎم اﻳﺠﺎد ﻳدر واﻗﻊ ارا
از  ،آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ وب ﺑﺮ ﭼﻨﺪﻳﻦ ﭼﺎﻟﺶ ﻏﻠﺒﻪ ﻛﻨﻨﺪ
ﻨﺎن از اﻳﻨﻜﻪ ﻓﺮاﮔﻴﺮان، ﻣﻬﺎرت و ﺳﺨﺖ اﻓﺰارﻫﺎي ﺟﻤﻠﻪ اﻃﻤﻴ
ﻻزم ﺑﺮاي دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ را دارﻧﺪ، ﺟﺬب ﻓﺮاﮔﻴﺮان ﺑﻪ 
 ﺳﻲ ﻣﻌﺘﺒﺮ و ﺟﺬابدر ﻫﺎي و اﻳﺠﺎد ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎ ﺳﺎﻳﺖوب 
ﻣﺘﺎﺳﻔﺎﻧﻪ در ﻛﺸﻮر ﻣﺎ ﺗﺎ ﭼﻨﺪ ﺳﺎل اﺧﻴﺮ آﻣﻮزش (. 71،81)
ﻫﺎي آﻣﻮزش  ﺟﺎﻳﮕﺎه ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮريﻣﺪاوم 
ﺷﺘﻪ ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ﻛﺸﻮر اﻳﻦ ﻣﺪاوم ﻧﺪا
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﺐ ﻓﻮق و . (61،2) ﻣﻮﺿﻮع ﻣﺸﺨﺺ اﺳﺖ
 و ﺣﻀﻮريﻏﻴﺮ ﺮي آﻣﻮزش ﻣﺪوام ﺑﻪ روش اﻫﻤﻴﺖ ﺑﻪ ﻛﺎرﮔﻴ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻛﻪ در ﻛﺸﻮر ﺑﺮرﺳﻲ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺪﻳﻦ 
ﺑﺮرﺳﻲ اﺑﻌﺎد ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﻮﺿﻮع ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ آن در ﻳﻌﻨﻲ ﺻﻮرت 
و ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻛﻪ در  ﺑﻴﺎن ﺷﺪهﻗﺴﻤﺖ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي 
ﭼﻨﺪ ﺳﺎل اﺧﻴﺮ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ اﻓﺰاﻳﺶ ﭼﺸﻤﮕﻴﺮي در ﻣﻴﺎن 
 ﺑﺎ ﻫﺪف اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻧﺠﺎم ﻧﺸﺪه، اﻗﺸﺎر ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺟﺎﻣﻌﻪ داﺷﺘﻪ
 ﺷﻬﻴﺪ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻤﻲ ﻫﻴﺎت اﻋﻀﺎي دﻳﺪﮔﺎه ﺗﻌﻴﻴﻦ
ﻏﻴﺮ  ﻣﺪاوم آﻣﻮزش ﺑﺮﮔﺰاري ﺧﺼﻮص در ﻳﺰد ﺻﺪوﻗﻲ
 .ﺑﻮد ﺣﻀﻮري
  
  ﻲروش ﺑﺮرﺳ
اﻋﻀﺎي  در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻘﻄﻌﻲ، ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ يﺟﺎﻣﻌﻪ     
آﻣﻮزش ﻣﺪاوم  ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪﻋﻠﻤﻲ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه در  ﻫﻴﺎت
داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﭘﺰﺷﻜﻲ 
ﻧﻔﺮ از ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن  47ﺗﻌﺪاد ﻛﻪ  ﻳﺰد ﺑﻮدﻧﺪ،ﺷﻬﻴﺪ ﺻﺪوﻗﻲ 
در ﺑﻪ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي  0931ﻃﻲ ﻣﻬﺮ ﻣﺎه ﺗﺎ ﺑﻬﻤﻦ ﻣﺎه ﺳﺎل 
  .اﻧﺘﺨﺎب و ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﺳﺘﺮسد
 ﻣﺤﻘﻖ يﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺗﺤﻘﻴﻖ دراﻳﻦاﺑﺰار ﮔﺮدآوري اﻃﻼﻋﺎت  
ﺟﻤﻌﻴﺖ  اﻃﻼﻋﺎت اول ﻗﺴﻤﺖ در ﻗﺴﻤﺘﻲ ﺑﻮد ﻛﻪ ﺳﻪ ﺳﺎﺧﺘﻪ
 و ﻛﺎر يﺳﺎﺑﻘﻪ، ﺗﺎﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ، ﺟﻨﺲ، ﺳﻦ ﺟﻤﻠﻪ از ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ
دو ﺳﻮال ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ  و ﺑﺎزآﻣﻮزي ﻫﺎي دوره در ﺷﺮﻛﺖ ﺗﻌﺪاد
ﻧﻮع و  ﺑﻮدﻧﺪ ﻛﺎر ﺑﻪ ﻣﺸﻐﻮل ﻛﻪ اي ﻄﻘﻪﻣﻨدر ﺧﺼﻮص  اي زﻣﻴﻨﻪ
 دوم ﻗﺴﻤﺖ در .ﻧﻴﺰ ﻣﻮرد ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﭘﺰﺷﻜﺎن
 ت ﻋﻠﻤﻲﺎﻫﻴ اﻋﻀﺎيﻛﻠﻲ  از ﺟﻤﻠﻪ ﻧﻈﺮﺳﻮال  ﭼﻬﺎر يﺑﻪ وﺳﻴﻠﻪ
ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري در  ﻣﺪاوم آﻣﻮزش ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﺟﺮاي ﻣﻮرد در
 آﻣﻮزش ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎ در ﻣﻮرد ﺷﻜﻞداﻧﺸﮕﺎه و ارﺟﺤﻴﺖ آن
و اﻧﻮاع ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ( ، ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮريﺣﻀﻮري) ﻣﺪاوم
ﺣﻀﻮري، ﻣﻴﺰان ﺣﺠﻢ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري در آﻣﻮزش 
ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺑﻪ ﻛﺎرﮔﻴﺮي روش  دﻳﺪﮔﺎهﻣﺪاوم، 
و در  ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ؛ ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮريآﻣﻮزش ﻣﺪاوم 
 و اﻓﺰاري ﺳﺨﺖ اﻣﻜﺎﻧﺎتﺳﻮال  ﺷﺶﺑﺎ  ﻗﺴﻤﺖ ﺳﻮم
 ﻣﺤﻴﻂ در ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ ﺑﻪ ﺳﺘﺮﺳﻲد ﺟﻤﻠﻪ از ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮي ﻫﺎي ﻣﻬﺎرت
 و ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ از اﺳﺘﻔﺎده زﻣﺎن ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﺗﺴﻠﻂ ﻣﻴﺰان ﻣﻨﺰل، و ﻛﺎر
 ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﭘﺲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ .ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮار ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﻮرد اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ
 ،ﻣﺤﺘﻮي اﻋﺘﺒﺎر ﻳﻴﺪﺎﺗ و ﻣﺮﺗﺒﻂ ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ و ﻣﺘﻮن ﺑﺮرﺳﻲ از
و  ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺘﺨﺼﺺﻣ ﻋﻠﻤﻲ ﻫﻴﺎت اﻋﻀﺎي از ﻧﻔﺮ ﭼﻨﺪ ﺗﻮﺳﻂ
( α=0/8)ﺿﺮﻳﺐ آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻃﺮﻳﻖ از آن ﻳﻴﺪ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲﺗﺎ
ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ ﻧﻴﺎز اﺳﺖ ﻣﻘﺎﻻت ﻣﺸﺎﺑﻬﻲ ).ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮار اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻮرد
ﻛﻪ ﺗﻌﻴﻴﻦ رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ را ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ ﺻﻮرت ﮔﺰارش 
   .(اﻧﺪ، ﺣﻀﻮرﺗﺎن ارﺳﺎل ﮔﺮدد ﻧﻤﻮده
   ﺗﻮﺳﻂﺎﻳﺖ ـﺎري و رﺿـﻼم ﻫﻤﻜـﭘﺲ از اﻋ ﻫﺎ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
  .ﻫﻲ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﺷﺪﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﻪ روش ﺧﻮد ﮔﺰارش دﺷﺮﻛﺖ
وﻳﺮاﻳﺶ  SSPSدر ﻧﺮم اﻓﺰار آﻣﺎري  ﻫﺎ دادهﭘﺲ از ورود 
 ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ و آﻣﺎر ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﻫﺎي ﺷﺎﺧﺺﻫﺠﺪﻫﻢ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از 
 ﺧﺼﻮص آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري در ت ﻋﻠﻤﻲي ﻫﻴﺎدﻳﺪﮔﺎه اﻋﻀﺎ          98
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 0/50آزﻣﻮن آﻣﺎري ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ ﻣﺠﺬور ﻛﺎي در ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﺎداري 
 .ﻣﻮرد ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
  
  ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
  يﺑﺎ داﻣﻨﻪ 74/4±8/9 ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎنﻦ ـﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳ     
 1در ﺟﺪول  دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚﻫﺎي وﻳﮋﮔﻲ ﺳﺎﻳﺮ. ﺑﻮدﺳﺎل  07ﺗﺎ 13 
  .آورده ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ اﻓﺮاد  درﺻﺪ و ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ وﻳﮋﮔﻲ: 1ﺟﺪول 
  ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  ﻣﺘﻐﻴﺮ
  46/9  84  ﻣﺮد  ﺟﻨﺴﻴﺖ
  53/1  62  زن 
  09/5  76  ﻣﺘﺎﻫﻞ  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ
  9/5  7  ﻣﺠﺮد
  02/3  51  ﺳﺎل 5>  ﻛﺎر يﺳﺎﺑﻘﻪ
  97/7  95  لﺳﺎ 5<
 يﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻨﻄﻘﻪ
  ﻛﺎري
ﺷﻬﺮي ﺑﻴﺶ 
ﻫﺰار  003از 
  ﻧﻔﺮ
  57/7  65
ﺷﻬﺮي ﻛﻤﺘﺮ 
ﻫﺰار  003از 
ﻧﻔﺮ و 
  روﺳﺘﺎﻳﻲ
  42/3  81
ﻣﻴﺰان ﺷﺮﻛﺖ در 
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺑﺎز 
  آﻣﻮزي 
  71/6  31  ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ 5>
  28/4  16  ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ 5<
  
ﻫﺎي آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﺑﻪ  درﺻﺪ اﻓﺮاد ﺑﺮﮔﺰاري ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ 15/4
 84/6)ﻫﺎي ﺣﻀﻮري  ﺒﺖ ﺑﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪرا ﻧﺴ ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮريﺻﻮرت 
ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻏﻴﺮ  و از ﺑﻴﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ دادﻧﺪﻣﻲﺗﺮﺟﻴﺢ ( درﺻﺪ
ﻫﺎي  ﺧﻮد را ﺑﺮﻧﺎﻣﻪاﻟﻮﻳﺖ اول ، ﻫﺎاز آن درﺻﺪ 35/7ﺣﻀﻮري، 
  .(2ﺟﺪول ) .ﺑﻴﺎن داﺷﺘﻨﺪاﻳﻨﺘﺮﻧﺘﻲ 
 ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﻧﻮاع ﻣﻮرد در ﻋﻠﻤﻲ ﻫﻴﺎت اﻋﻀﺎي دﻳﺪﮔﺎه: 2 ﺟﺪول
  ﻫﺎآن ﺣﺠﻢ ﻣﻴﺰان و ﺣﻀﻮري ﻏﻴﺮ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  ﻣﺘﻐﻴﺮ
  اﻧﻮاع ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي 
  *ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري
  35/7  63  ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي اﻳﻨﺘﺮﻧﺘﻲ
  71/9  21  ﺧﺒﺮﻧﺎﻣﻪ اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ
  73/3  52  ﺧﻮدآﻣﻮزي ﺑﺎ ﺳﻲ دي
  82/4  91  ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت آﻧﻼﻳﻦ
-ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺻﻮﺗﻲ
  ﺗﺼﻮﻳﺮي
  71/9  21
ﺣﺠﻢ آﻣﻮزش 
ﻣﺪاوم ﺑﻪ ﺻﻮرت 
  ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري
  71/6  31  درﺻﺪ 02>
  63/5  72  درﺻﺪ 02-04
  54/9  43  درﺻﺪ 04<
  .اﺳﺖ داﺷﺘﻪ وﺟﻮد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻓﺮاد ﺗﻮﺳﻂ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻧﻮع ﻳﻚ از ﺑﻴﺶ اﻧﺘﺨﺎب اﻣﻜﺎن*
  
ﺳﻮاﻻت در ﮔﻮﻳﻲ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻗﺴﻤﺖ ﭘﺎﺳﺦ
 ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮي، ﻫﺎي ﻣﻬﺎرتﺧﺼﻮص اﻣﻜﺎﻧﺎت ﺳﺨﺖ اﻓﺰاري و 
 ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮدرﺻﺪ در ﻣﻨﺰل ﺑﻪ  89/6و  ﻛﺎر ﻣﺤﻴﻂدرﺻﺪ در  68/3
ﺑﺎ  ﻛﺎرﺗﺴﻠﻂ ﺧﻮد را در  ﻣﻴﺰاندرﺻﺪ  59/9 .داﺷﺘﻨﺪ دﺳﺘﺮﺳﻲ
درﺻﺪ ﻣﺪت  75/5 .از ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻪ ﺑﺎﻻ اﻋﻼم ﻛﺮدﻧﺪ ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ
 03دﻧﺪ را ﺑﻴﻦ ﻮﻧﻤﻣﻲ ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮﺑﺎ  ﻛﺎردر روز ﺻﺮف  ﻛﻪ زﻣﺎﻧﻲ
درﺻﺪ  86/5و  دﻗﻴﻘﻪ 06از  ﺑﻴﺶدرﺻﺪ  12/9دﻗﻴﻘﻪ و  06ﺗﺎ 
 5ﺗﺎ  1ﺑﻴﻦ  ﺑﺎ اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ ﻛﺎردر روز ﺻﺮف  ﻛﻪ زﻣﺎﻧﻲﻣﺪت 
  .اﺷﺘﻨﺪﺳﺎﻋﺖ ﺑﻴﺎن د
ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺑﺎ ﺷﺎﻏﻠﻴﻦ در ﻣﻨﺎﻃﻖ ، ﻛﺎري يﺑﺎﻻ رﻓﺘﻦ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ 
ﻏﻴﺮ از آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻳﻞ ﺑﻪ اﺳﺘﻔﺎده ﺗﻤﺎو در اﻓﺮاد ﻣﺘﺎﻫﻞ ﺘﺮ ﺑﻴﺸ
 ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮد ﻫﺎ راﺑﻄﻪاﻣﺎ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري اﻳﻦ  ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻮد، ﺣﻀﻮري
ﻏﻴﺮ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎﻧﻲ ﻛﻪ روش آﻣﻮزش ﻣﺪاوم  .( > P0/50)
 04ﺑﻴﺶ از  دادﻧﺪ ﻲﻣﺗﺮﺟﻴﺢ  ه ﺑﻮدﻧﺪ،را اﻧﺘﺨﺎب ﻛﺮد ﺣﻀﻮري
ﺻﻮرت ﭘﺬﻳﺮد  يﺣﻀﻮر ﻴﺮﻏﺑﻪ ﺻﻮرت  ﻫﺎ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪدرﺻﺪ 
 0/220)داﺷﺘﻨﺪ  ﻴﻮﺗﺮﻛﺎﻣﭙﺑﺎ  ﻛﺎردر  ﺗﺴﻠﻂ ﺑﻴﺸﺘﺮي،(<P0/1000)
 و (= P 0/600) ﻴﻮﺗﺮﻛﺎﻣﭙﺑﺎ  ﻛﺎررا در  زﻣﺎن ﺑﻴﺸﺘﺮي،(= P
 09و ﻫﻤﻜﺎران         دﻛﺘﺮ زﻳﺒﺎ ﻟﻮك  زاده 
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 ياﺟﺮا، ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ (= P 0/410) ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﻲﻣاﻳﻨﺘﺮﻧﺖ ﺻﺮف 
 ﻴﺪﺗﺮﻣﻔرا  ﻳﻨﺘﺮﻧﺖاو  ﻮﺗﺮﻴﻛﺎﻣﭙﺑﺎ  ﻛﺎر ﻲآﻣﻮزﺷ يﻫﺎ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
آﻣﻮزش  يﻫﺎ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ياﺟﺮاﺑﺎ  و (= P 0/320) داﻧﺴﺘﻨﺪ ﻲﻣ
  (.= P 0/400)ﻣﻮاﻓﻖ ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﻴﺰ  ﻳﻨﺘﺮﻧﺘﻲاﻣﺪاوم 
  
   ﺑﺤﺚ
 ﻫﻴﺎت اﻋﻀﺎياﻏﻠﺐ  دﻳﺪﮔﺎه ﻧﺸﺎن دادﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ      
ﻏﻴﺮ آﻣﻮزش ﻣﺪاوم  ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪﺑﻪ ﺑﺮﮔﺰاري ﻧﺴﺒﺖ ﻋﻠﻤﻲ 
و ﻓﻮردﻳﺲ  يﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .ﻣﺜﺒﺖ ﺑﻮد ﺣﻀﻮري
ﻫﺎي ﻫﻤﻜﺎران ﻧﻴﺰ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي آﻧﻼﻳﻦ را ﻣﻮﺛﺮﺗﺮ از ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﺰ ـﻧﻴ ﺷﻮﻳﻦ يﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪـاﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠ ،(21)داﻧﺴﺘﻨﺪ ﺣﻀﻮري ﻣﻲ
ﻮزش دﻫﻨﺪﮔﺎن ـﺮاي آﻣـﻪ ﺑـﺪ ﻛـﺰارش ﺷـﻮرت ﮔـﻦ ﺻـﺑﺪﻳ
ﺮﻳﻦ ـﺮﻧﺖ ﺑﻬﺘـاﻳﻨﺘ يﻪـﻮزش ﺑﺮ ﭘﺎﻳـﻲ، آﻣـﻲ ﺗﺨﺼﺼـﭘﺰﺷﻜ
اﻳﻦ . ﺖـﻨﻪ اﺳـﻢ ﻫﺰﻳـﺖ ﺑﺎﻻ و ﻛـﺑﺎ ﻛﻴﻔﻴ ،ﺮسـدر دﺳﺘ يﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﻛﺎرﺑﺮد ﺮاوان، ـﻓ يﻪـﻲ ﺑﺎ ﻣﺸﻐﻠـﭘﺰﺷﻜﺎﻧ ﺮايـﺑ ﻫﺎ ﻪـﺑﺮﻧﺎﻣﻧﻮع 
ﻛﻪ در ﻛﺮﻣﺎن در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ  اي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪدر  .(91)زﻳﺎدي دارد 
ﻋﻠﻤﻲ در  ﻫﻴﺎتﺷﺪ ﻧﻈﺮ اﻋﻀﺎي  ﮔﺰارش اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮد ﻧﻴﺰ
  در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ (22) ﻣﺜﺒﺖ ﺑﻮد ﻲاﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜ ﻣﺪاوم ﻣﻮرد آﻣﻮزش
ﻋﻠﻤﻲ ﻣﺜﺒﺖ  ﻫﻴﺎترﺷﻴﺪﺗﺮاﺑﻲ و ﻫﻤﻜﺎران ﻧﻴﺰ ﻧﮕﺮش اﻋﻀﺎي 
، از ﻧﻈﺮ (61)ﺑﻮد وﻟﻲ اﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﮔﺰارش ﺷﺪه ﺑﻮد
 يﻮهـﺮاي ﺷﻴـﺎﺻﻲ ﺑـﺖ ﺧـارﺟﺤﻴ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻣﺎزﻧﺪراﻧﻲ
ﺪ و ـﺺ ﻧﺸـﺪه ﻣﺸﺨـﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨـﺰﺷﻜﺎن ﺷـﻮﺳﻂ ﭘـﺪرﻳﺲ، ﺗـﺗ
ﻮل ـﻮرد ﻗﺒـاي ﻣ ﻪـﻮري و ﻣﻜﺎﺗﺒـﺎي ﺣﻀـﻫ ﻲ از روشـﺗﺮﻛﻴﺒ
و ﺎﻳﺮت دارد ـﻪ ﻣﻐـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻛﻪ ﺑﺎ اﻳ (2)ﺮاد ﺑﻮدـاﻓﺖ ـﺮﻳـاﻛﺜ
ﺗﻮان ﺑﻪ اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ ﻛﻨﻮﻧﻲ ﻣﻲ يﻪ ﺑﻪ زﻣﺎن اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﻪـﻮﺟـﺎ ﺗـﺑ
اﺷﺎره ﻛﺮد ﻛﻪ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻧﮕﺮش ﺑﻬﺘﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي 
  .ﻏﻴﺮﺣﻀﻮري ﭘﻴﺪا ﻛﺮده اﻧﺪ
ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺷﻬﺮ ﻳﺰد ﻧﻴﺰ روش ﻫﺎي اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ را ﺑﻪ 
، در (02)وم ﺗﺮﺟﻴﺢ دادﻧﺪﻫﺎي ﺣﻀﻮري آﻣﻮزش ﻣﺪاروش
ﻫﺎي  ﻧﻴﺰ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻋﻤﻮﻣﻲ در ﻣﻮرد ﺑﺮﻧﺎﻣﻪوﻳﭽﺎ  يﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 آﻣﻮزﺷﻲ ﮔﺮوﻫﻲ آﻧﻼﻳﻦ ﭘﺲ از ﻫﻔﺖ ﻫﻔﺘﻪ آﻣﻮزش، ﻧﻈﺮ ﻣﺜﺒﺘﻲ
ﻛﻤﺒﻮد (12)داﺷﺘﻨﺪ ﻫﺎي اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ آﻣﻮزش
ﻫﺎي ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮي ﻋﺎﻣﻞ اﺻﻠﻲ ﻣﻤﺎﻧﻌﺖ ﭘﺰﺷﻜﺎن از اﺳﺘﻔﺎده  ﻣﻬﺎرت
ﻫﺎي  ﺖ ﺗﺎ ﻋﺪم وﺟﻮد ﻓﻨﺎوريﻫﺎي ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ اﺳروش از
ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎﻧﻲ ﻛﻪ روش ﺣﺎﺿﺮ  يدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ (.4) ﺟﺪﻳﺪ
ﺑﻪ ﺷﻜﻞ  ه ﺑﻮدﻧﺪ،را اﻧﺘﺨﺎب ﻛﺮد ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮريآﻣﻮزش ﻣﺪاوم 
زﻣﺎن ، داﺷﺘﻨﺪ ﻴﻮﺗﺮﺗﺴﻠﻂ ﺑﻴﺸﺘﺮي در ﻛﺎر ﺑﺎ ﻛﺎﻣﭙﻣﻌﻨﺎداري 
ﻛﻪ . ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﻲاﻳﻨﺘﺮﻧﺖ ﺻﺮف ﻣ ﻴﻮﺗﺮ وﺑﻴﺸﺘﺮي را در ﻛﺎر ﺑﺎ ﻛﺎﻣﭙ
 ﻫﻴﺎتﺑﻴﻦ اﻋﻀﺎي اي ﻛﻪ در ﻛﺮﻣﺎن  ﻪدر ﻣﻄﺎﻟﻌ ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪﻫﻤﻴﻦ 
ﺗﻔﺎوت ﻗﺎﺑﻞ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛﻪ  ؛ﺻﻮرت ﭘﺬﻳﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻋﻠﻤﻲ 
 ﻫﺎي ﺗﻜﻨﻴﻚﺗﻮﺟﻬﻲ در ﻣﻮرد ﻣﻬﺎرت اﺳﺘﻔﺎده از ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ در 
از  (.22)ﮔﺰارش ﮔﺮدﻳﺪ  ،ﺟﺪﻳﺪ آﻣﻮزﺷﻲ وﺟﻮد داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
و ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ ﻛﻪ ﻧﺮم اﻓﺰارﻫﺎي  ﺳﺎرﮔﻨﺖ ﻃﺮﻓﻲ
ﻲ ﻛﻪ ﻣﻬﺎرت ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮي ﻛﻤﻲ دارﻧﺪ آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﺎﻳﺪ ﺑﺮاي ﭘﺰﺷﻜﺎﻧ
ﻫﺎي ﺟﺪﻳﺪ ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮي  و زﻣﺎن ﻛﻤﻲ ﻧﻴﺰ ﺑﺮاي ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﻓﻨﺎوري
  (.01)دارﻧﺪ، ﺑﻪ راﺣﺘﻲ ﻗﺎﺑﻞ اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎﺷﺪ 
ﻋﻠﻤﻲ  ﻫﻴﺎتﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ اﻛﺜﺮﻳﺖ اﻋﻀﺎي  
دﻗﻴﻘﻪ در ﻫﻔﺘﻪ را زﻣﺎن ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺮاي  54ﺗﺎ  03ﻣﺪت زﻣﺎن 
ﻨﺪ، ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﻳﺸﺎن ﻋﻤﺪﺗﺎ ﻣﻮاﻓﻖ اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ داﻧﺴﺘ ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
آﻣﻮزش ﻣﺪاوم  ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪدرﺻﺪ  04اﻳﻦ ﺑﻮدﻧﺪ ﻛﻪ ﺑﻴﺶ از 
 يﺗﺎﻳﻴﺪ ﻛﻨﻨﺪهاﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ . ﭘﺰﺷﻜﺎن ﺑﻪ ﺻﻮرت اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ ﺑﺎﺷﺪ
ﺣﻀﻮري ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﻣﺸﻜﻞ زﻣﺎن  ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪﻛﻪ  ﺑﻮدﻣﻮﺿﻮع  اﻳﻦ
و ﻣﻜﺎن ﺑﺮﮔﺰاري، ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺸﻜﻼت ﻛﻤﺒﻮد وﻗﺖ و ﻣﺸﻐﻠﻪ 
ﻋﻠﻤﻲ، در  ﻫﻴﺎتن و ﺑﻪ ﺧﺼﻮص اﻋﻀﺎي ﻛﺎري ﻓﺮاوان ﭘﺰﺷﻜﺎ
اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ  ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪﻧﻴﺴﺘﻨﺪ و ﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ ﭼﻨﺪان ﻣﻨﺎﺳﺐ 
 ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ ﺧﻮﺑﻲ ﺑﺮاي  ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﻲآﻣﻮزش ﻣﺪاوم 
  .ﺣﻀﻮري ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﺮﻛﺖ ـﺷﻛﺎري  يﻪـﻦ ﺳﺎﺑﻘـﺎﻻ رﻓﺘـﺎ ﺑـﺑﺮ ـﺣﺎﺿ يﻪـدر ﻣﻄﺎﻟﻌ 
  وم ﺪاـﻮزش ﻣـﺎده از آﻣـﻪ اﺳﺘﻔـﻞ ﺑـﺎﻳـﺰان ﺗﻤـﻣﻴﺎن ـﺪﮔـﻛﻨﻨ
و  ﮔﻮدﻳﻦﻪ ـﻲ ﻛـﺎﻟـدر ﺣ ﺖ؛ـرﻓ ﻲـﻣ ﺰ ﺑﺎﻻـﻧﻴ ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري
ﺎده از ـﻊ اﺳﺘﻔـﻮاﻧـﻮرد ﻣـدر ﻣﻮد ـﺧ يﻪـﺎران در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻫﻤﻜ
، ﭘﺰﺷﻜﺎﻧﻲ ﺮدﻧﺪـﻼم ﻛـاﻋ ﺮـﺮ ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗـﻲ ﺑـﺪام ﻣﺒﺘﻨـﻮزش ﻣـآﻣ
 ﺧﺼﻮص آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري در ت ﻋﻠﻤﻲي ﻫﻴﺎدﻳﺪﮔﺎه اﻋﻀﺎ          19
 39ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن  ،41 ي ﺷﻤﺎره ،7 ي دوره زﻧﺠﺎن، ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم در آﻣﻮزش ي ﺗﻮﺳﻌﻪ ي ﻣﺠﻠﻪ
ﻫﺎي ﻣﺒﺘﻨﻲ  ﻓﻨﺎوري ﻛﺎر ﺑﻴﺸﺘﺮي داﺷﺘﻨﺪ از يﻛﻪ ﺳﺎﺑﻘﻪ
  (.4) ﺮدﻧﺪﻛ ﺑﺮﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ ﺑﻪ ﻣﻴﺰان ﻛﻤﺘﺮي اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ
ﻏﻴﺮ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎﻧﻲ ﻛﻪ روش آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در 
 ياﺟﺮا ﺑﻪ ﺷﻜﻞ ﻣﻌﻨﺎداريرا اﻧﺘﺨﺎب ﻛﺮدﻧﺪ  ﺣﻀﻮري
 ﻴﺪﺗﺮرا ﻣﻔ ﻳﻨﺘﺮﻧﺖو ا ﻴﻮﺗﺮﻛﺎر ﺑﺎ ﻛﺎﻣﭙ ﻲآﻣﻮزﺷ يﻫﺎ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
اﻳﻦ  يدﻫﻨﺪه ﻧﻴﺰ ﻧﺸﺎن ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت در اﻳﺮان .داﻧﺴﺘﻨﺪ ﻲﻣ
 ﻴﺎتﻫو اﻋﻀﺎي  ﻣﺸﻤﻮﻟﻴﻦ ﺷﻨﺎﺧﺖ ﻛﻤﺒﻮد ﻣﻮﺿﻮع ﺑﻮد ﻛﻪ
 و ﻣﺒﺎﻧﻲ ﻓﻦ آوري اﻃﻼﻋﺎت اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ ﻳﺎدﮔﻴﺮي ازﻋﻠﻤﻲ 
 يدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ،(32،42) ﮔﻴﺮد ﻗﺮار ﺗﻮﺟﻪ ﻣﻮرد ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺎﻳﺴﺖ ﻣﻲ
ﻪ دﻫﻨﺪﮔﺎن آﻣﻮزش ﻳﻛﺮدﻧﺪﻛﻪ اراﭘﻴﺸﻨﻬﺎد و ﻫﻤﻜﺎران ﻧﻴﺰ  ﮔﻮدﻳﻦ
آﮔﺎﻫﻲ از  يﻫﺎي ﺟﺪﻳﺪ و ارﺗﻘﺎ ﻣﺪاوم ﺑﺎﻳﺪ آﻣﻮزش ﻓﻨﺎوري
ﻫﺎ ﻣﺪ ﻧﻈﺮ  ﺮاﻧﺲـﻨﻔرا در ﻃﻮل ﻛﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ ﻫﺎ  ﻓﻨﺎوري
 (.4) ﻗﺮار دﻫﻨﺪ
  
  ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
 ﺑﺮﮔﺰاري ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻋﻠﻤﻲ ﻫﻴﺎت اﻋﻀﺎياﻛﺜﺮ  ﻧﮕﺮش    
و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ  ﺑﻮد ﻣﺜﺒﺖ ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري ﻣﺪاوم آﻣﻮزش ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
آﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﺑﻪ  ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪاﺟﺮاي  ﺗﻮان ﻣﻲﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
اﻳﻨﺘﺮﻧﺘﻲ را ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻏﻴﺮ ﺣﻀﻮري از ﺟﻤﻠﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺷﻜﻞ 
، اﻟﺒﺘﻪ ﺑﺎﻳﺪ اﺟﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي آﻣﻮزش ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮ و اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ داد
ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اوﻟﻮﻳﺖ ﻣﻮﺿﻮﻋﺎت در اﻳﻦ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﺑﺎ آﺷﻨﺎﻳﻲ ﻧﻴﺰ ﺟﻬﺖ
  .آﻣﻮزﺷﻲ ﻗﺮار ﮔﻴﺮد
  
  ﺗﻘﺪﻳﺮ و ﺗﺸﻜﺮ
ﻛﺎرﻛﻨﺎن آﻣﻮزش ﻣﺪاوم  يﻛﻠﻴﻪ ﺻﻤﻴﻤﺎﻧﻪ ﻫﻤﻜﺎري از وﺳﻴﻠﻪ ﺑﺪﻳﻦ   
اي داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ ﺻﺪوﻗﻲ ﻳﺰد ﻛﻪ ﻣﺎ را در اﺟﺮ
  .آﻳﺪﻛﻤﺎل ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ ﺑﻪ ﻋﻤﻞ ﻣﻲ،اﻳﻦ ﻃﺮح ﻳﺎري ﻧﻤﻮدﻧﺪ
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Background and Objective: Continuing Medical Education (CME) is a key element in increasing the 
knowledge, skill, quality and effectiveness of health systems. Initially the CME programs were defined as 
face to face programs, but for many reasons distance learning by CME programs was also introduced.  
Aim: This study aimed to determine the viewpoints of faculty members of Shahid Sadoughi University of 
Medical Sciences about distance learning by CME. 
Materials and Methods: In this cross-sectional study, 74 faculty members participating in CME programs in 
2011 were selected by convenience sampling method. The data was collected through a researcher-made 
questionnaire which was complete by self-report. The data were analyzed by SPSS (v.18). 
Results: 58.6% of subjects agreed with distance learning CME and said that they preferred over 40% of 
CME be performed as programs. Among these subjects, 53.7% put on-line CME as a first priority. 
Conclusion: The attitudes of faculty members toward distance learning programs were positive. Therefore, 
distance learning programs including on-line CME are suggested. 
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